Primary carcinoid tumor of the testis: a case report by 篠田, 育男 et al.
Title原発性睾丸カルチノイドの1例
Author(s)篠田, 育男; 竹内, 敏視; 栗山, 学; 坂, 義人; 河田, 幸道; 山田,伸一郎; 説田, 修; 篠田, 孝; 白井, 智之




Type Departmental Bulletin Paper
Textversionpublisher
Kyoto University








PRIMARY CARCINOID TUMOR OF THE TESTIS: 
A CASE REPORT 
Ikuo SHINODA， Toshimi TAKEUCHI， Manabu KURIYAMA， 
Yoshihito BAN and Yukimichi KAWADA 
From the Departm叩 t~f Urology， Gifu Universiり Schoolof Medicine 
(Director: Prof. Y. Ka出αda)
Shinichirou Y AMADA， Osamu SETSUDA and Takashi SHIl可ODA
From the Deparfment of Urology， Daiyuukai Fiγst HospitaZ 
(Chiイ Dr.T. Shinodα) 
Tomoyuki SHIRAI 
From the First Department of Pathology， Medicα1 School， N agoya Ciり，Unillersiり
(Director: Prof. N. Ito) 
1257 
A case of pure， primary testicular carcinoid tumor in a 27-seven-year-old male is reported. 
The patient presented with a painless enlargement of the right testis but the serum markers for 
testicular cancer， including a-fetoproteirし s-human chorionic gonadotropin and lactate dehy-
drogenase司 werenot elevated. Right orchiectomγwas performed. Histologically， the tumor showed 
a typical appearance of carcinoid tumor. Fllrther examinations such as barillm stlldies， computed 
tomographic scan and Ga scintigraphy， showed no other lesions， and he received an adjllvant 
chemotherapy of cyclophosphamide， 5-ftllrouracil and adriamycin. He is well and free from symp-
toms 17 months after surgery. 























1258 泌尿紀要 34巻 7号 1988年
触知したが，庄痛は認めなかった.
検査成績 :RBC 557 x 10'JmmヘHb17.6 gJdl， Ht 
51%， WBC 5，900Jmm3， Plt 45x IO'Jmm'， T.P. 7.5 
gJdl， Albumin 5.2 gJdl， T. BiI 1.3 mgJdl (0.2~ 
1.0)， D. Bil 0.3 mg/dl， AIP 7.4 KAU， GOT 19 
KU， GPT 21 KU， LDH 177WU， Na 140mEq/l， 
K 3.8 mEq/1， CI 89 mEqJI， Ca 10.0 mg!dl， P 3.2 
mg/dl， BUN 13.6 mg/dl， Cr 1.3 mg/dl， Uric acid 
5.7 mg/dl， AFP 5.0 ng/ml， HCG <4 mIU/ml， 
HCG-s <0.2 ng/ml， IAP 430μg/ml， CRP (一)，
ESR (60分値)2mm，なお，術前に血中セロトニン，
ヒスタ ミンおよび尿中 5hydroxy indole acctic acid 
(5 HIAA)は測定していない.
尿検査成綴・ pH6， protein (一)， gl ucose (一)，

















Fig. 1. Cross-section of the right testis 
containing a wel circumscribed， 








Fig. 2. Histologic appearances of testicular 
carcinoid tumor， composed of islets， 
nests and strands of tumor cels 
showing both solid ancl acinar pat-
terns (H.E. x400). 
Fig. 3. Histologic appearance of testicular 
carcinoicl tumor. Tumor cells arc 
not capsulatecl (H.E. x400) 
Fig. 4. Positive argyrophilic reaction can 






Argentaffin granllles arc stained black 
in some tllmor cels (Masson-Fontana 
stain x 400). 
3). Grimelills染色では陽性穎粒が認められた (Fig.







タミン 0.31mcg/ml，尿中 5HIAA 3.2 mg/dayと
正常範囲内であった.術後，化学療法 (5FU 500 mg 
i.v. I/W， adriamycin (ADM) 30 mg i.v. 1/2 W. 



















イドで fllShi時 ・チアノーゼ ・下痢 ・ベラグラ ・l騎
息 ・右心弁膜症などの症状を呈した症例を報告し臨床
症状の面からカノレチノイド症候群を報告した.また，













存在する虫垂 ・小腸 ・十二指腸 ・胃などの消化管や気
管支で，他に咽頭粘膜 ・勝臓 ・胸腺 ・甲状腺などの報
告例も多い.泌尿器科領域では， 皐丸の報告例が多い
が，腎臓 ・勝目忠 ・前立腺の報告例もみられる.皐丸の










A: Tumors with nodular solid nests and 
peripheral invadi時 cords.(22.6%) 
B: Tllmors with trabecular or ribbon-like 
strllctllre forming a frequ巴nt anastoπlOsing 
pattern. (21%) 
C: Tumors with a tllblllar， acinar or rossete・
like strllctllre. (3.2%) 
D: Tumors with structures of lower or atypical 
di仔erentiation.(9.7%) 
E: Mixed; Tumors with mixed-structures of 
any combination of the abovc. (43.5%) 
A， B，Eの各型はカノレチノイドの典型的な組織像で





学的形態 (前述の A，B， E型)， および好銀性穎粒
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ったと報告されている. Mengel ら19)は， CPMと
MTXが有効であったとしている Legha20)は， 32 
例(大部分が消化管原発〉に対する化学療法の結果
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